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Tiivistelma

Ihmiskauppa on yksi aikamme vakavimmista ihmisoikeuslokkauksista, joka vaikuttaa lahes jokaiseen
maahan maailmassa. Yksistdaan Euroopan unionin sisalla rekisterditiin vuosina 2013-2014 15 846
ihmiskaupan uhria. Naista henkil6ista 67 % oli uhriutunut seksuaalisen hyvaksikayton seurauksena,
21 % tyoperaisessad ihmiskaupassa ja 12 % muissa ihmiskaupan muodoissa, esimerkiksi elinkaupassa,
pakotetussa rikollisuudessa tai pakotetussa kerjaamisessa. 65 % EU:ssa rekisteroidyistd uhreista on
EU-kansalaisia. lhmiskauppaa tapahtuu myds Suomessa. Joutsenon vastaanottokeskuksen
yhteydessa olevan ihmiskaupan uhrien auttamisjarjestelman vuoden 2015 tilannekatsauksen
mukaan jarjestelman palveluita on vuonna 2015 kayttanyt 89 asiakasta. Naistd 52 asiakassuhdetta
on syntynyt vuonna 2015. Suomessa auttamisjarjestelman piiriin paatyneista uhreista suurimpia
asiakasryhmia ovat nigerialaiset, suomalaiset ja somalialaiset.

Ihmiskaupan uhrit kuitenkin harvoin mieltavat itsedan uhriksi. Hyvaksikdayton seurauksena uhrit
eivat ole valttamatta tietoisia omista oikeuksistaan tai kykene hyédyntamaan niita taysimittaisesti.
Ihmiskaupan uhrien oikeuksien toteutumisen ja avun piiriin saattamisen kannalta uhrien varhaisella
tunnistamisella on suuri merkitys. Viranomaisten ja kansalaisjarjestotoimijoiden lisdksi
terveydenhoitoalan toimijat ja ammattilaiset ovat tarkedssa roolissa ihmiskaupan uhrien
tunnistamisessa ja hoitamisessa, erityisesti uhrin saapuessa sairaalaan tai terveyskeskukseen
sairauden akuutin hoidon tai terveydenhuollon yhteydessa. Riittavan ohjeistuksen ja koulutuksen
avulla terveydenhoidon ammattilaiset pystyvat tekemadan tarkeda tunnistusty6ta hoitaessaan
mahdollista ihmiskaupan uhria, mikda mahdollistaa myds uhrien ohjaamisen avun piiriin.

Kansainviélinen siirtolaisuusjarjesto toteutti joulukuussa 2015 terveydenalan ammattilaisille kyselyn
”lhmiskaupan tunnistaminen ja uhrin auttaminen osa ldékdrien ja sairaanhoitajien ammattitaitoa”,
jonka tarkoituksena oli selvittda terveydenhoitoammattilaisten tietoja, kokemuksia ja tarpeita
ihmiskaupan tunnistamisesta ja uhrien hoitamisesta. Kysely toteutettiin verkkokyselyna ja siihen
vastasi 242 ihmistd. Kyselyn tulokset osoittavat, etta vaikka terveydenhoidon ammattilaiset
kykenevat tunnistamaan ihmiskaupan uhrin tilanteeseen liittyvia erityispiirteita hyvin, lahes 90 %
vastaajista arvioi kuitenkin omat tietonsa ihmiskaupasta huonoksi. Tama saattaa johtua siitd, etta
yli 90 % vastaajista ei ole koskaan saanut koulutusta ihmiskauppasta ja sen torjumisesta eika ole
tietoinen tai ei ole nahnyt tyopaikallaan ohjeistusta ihmiskaupan uhrin auttamisesta ja
tunnistamisesta. Lisdksi lahes 94 % vastaajista ei ole kdyttanyt tai ole tietoinen ihmiskaupan uhrien
avustusjarjestelmasta ja sen tarjoamista palveluista.

Kyselyn perusteella terveydenhoidon ammattilaiset tarvitsevat lisaa tietoa ihmiskaupasta, omista
vastuistaan uhrien auttamisessa ja tunnistamisessa, konkreettisia ohjeita uhrien kanssa
toimimisesta ja avun piiriin ohjaamisesta. Vastausten ja vastaajien toiveiden perusteella
Kansainvdlinen  siirtolaisuusjarjest6  suosittelee  seuraavia  konkreettisia  jatkotoimia
terveyssektorilla:

1. Tuetaan ihmiskaupan uhrien tunnistamiseen ja hoitamiseen liittyvien valtakunnallisten
ja/tai kunnallisten ohjeiden kehittamista yhdessa terveydenhoitoalan ammattilaisten ja
heita edustavien jarjestdjen kanssa.

2. Mahdollistetaan ihmiskaupan vastaisen koulutuksen saaminen terveydenhoidon
oppilaitoksissa sekd jatko- ja taydennyskoulutuksessa yhteistydssa alan oppilaistosten
kanssa.

3. Julkaistaan tiedotusmateriaalia eri kielilla annettavaksi terveydenhoidon piirissa tavatuille
mahdollisille ihmiskaupan uhreille yhteistydssa kansallisen auttamisjarjestelman kanssa.
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1. Yleista verkkokyselysta

Kansainvdlinen siirtolaisuusjarjestd (International Organization for Migration IOM) toteutti
ammattiliittojen tuella joulukuussa 2015 terveydenhoitoalan ammattilaisille suunnatun
verkkokyselyn “Ihmiskaupan tunnistaminen ja uhrin auttaminen osa lddkdrien ja sairaanhoitajien
ammattitaitoa”. Kyselyn tarkoituksena on kerata tietoa ihmiskaupan uhrien tunnistamiseen ja
auttamiseen liittyvista kysymyksista, kokemuksista ja tarpeista terveydenhoidon kentalld. Kysely
laadittiin sahkoisena kdyttden hyvaksi Google Forms —lomakepohjaa ja siihen vastasi yhteensa 242
henkiloa.

Kyselyn vastaajista suurin osa (93 %) oli naisia. Vastaajien ammattiryhman, idn ja tyourien pituutta
mittaavissa kysymyksissavastaajat jakautuivat melko tasaisesti. Noin 30.7 % vastaajista oli 46-55 —
vuotiaita ja noin joka neljas (23.2 %) oli tyoskennellyt ammattilaisena 1-5 vuotta.

Ammattillisesti jaoteltuna suurin osa kyselyyn vastaajista oli sairaanhoitajia (40.5%). Muut
vastaajat koostuivat muun muassa lahi- ja perushoitajista (12.4%), terveydenhoitajista (6.6%),
katiloista (6.6%), laboratorio- ja rontgenhoitajista (4.5%), sairaanhoidon hallinnollisissa ja
asiantuntijatehtavissa toimivista henkildista (2.1%) ja opiskelijoista (6.2%). Ladkareita kysely ei
tavoittanut.

Vastaajien sukupuoli (%)
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Kysely tavoitti vastaajia ympari Suomen. Noin neljasosa (24.7 %) vastaajista oli padkaupunkiseudun
ja Uudenmaan alueelta Seuraavaksi eniten vastauksia tuli Pohjanmaan (13.2 %), Pirkanmaan (11.2
%) ja Varsinais-Suomen (10.7 %) alueilta.
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2. Ihmiskaupan vastaisen tyon yleinen tuntemus

Kyselyn vastauksista ilmeni, ettd vain pieni osa (17.8%) vastaajista oli tunnistanut ja hoitanut
ihmiskaupan uhreja tyossaan. Heista useimmat (65.1 %) olivat kohdanneet viimeisen kahdentoista
kuukauden ajalta yhdesta viiteen uhria. Vastaajat arvioivat useimmiten oman tietamyksensa
ihmiskaupasta heikoksi, melko heikoksi tai keskinkertaiseksi (89.3 %).
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Kuinka hyvaksi arvioit tietosi ihmiskaupasta ja osaamisesi
ihmiskaupan uhrien tunnistamisessa ja auttamisessa?
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Oletko itse tydssasi kohdannut/hoitanut tai epaillyt potilaasi

olevan mahdollinen ihmiskaupan uhri? (%)
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Kuinka monta ihmiskaupan uhria tai sellaiseksi epailtya henkiloa
olet hoitanut viimeisen kahdentoista kuukauden aikana?
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Vastaukset kysymyksiin, joissa pyydettiin arviota ihmiskaupan uhrien auttamisjarjestelman
vuosittaisesta uusien asiakkuuksien maarasta ja ihmiskaupan uhrien keskeisista lahtomaista tukivat
vastaajien arviota heidan omista ihmiskauppatiedoistaan. Auttamisjarjestelman piiriin paasseita
uhreja veikattiin usein olevan enemman kuin todellisuudessa. Hieman yli neljasosa vastaajista (27.3
%) arvioi, ettd auttamisjarjestelmaan paasee vuosittain yli 200 ihmiskaupan uhria. Ihmiskaupan
uhrien auttamisjarjestelman vuoden 2015 tilannekatsauksen mukaan auttamisjarjestelman
asiakasmaara vuoden 2015 loppuun menessa oli 89 henkil6a. Naistd asiakkaista 52 on tullut
auttamisjarjestelmain vuonna 2015, kun taas 37 on ollut asiakkaana jo kauemmin.!
Auttamisjarjestelman tilannekatsauksen valossa IOM:n kyselyn vastaajista vain joka kuudes (16.1
%) arvioi auttamisjarjestelmaan padsseiden maaran oikein.

Kuinka paljon uusia ihmiskaupan uhreja arvioit tulevan
kansalliseen ihmiskaupan uhrien auttamisjarjestelmaan
vuosittain?

30
25

20

27.3
18.2
16.1 178 15.7
15
1
4.9
; ]

W 1-50 kpl ®51-100 kpl ™ 101-150 kpl m151-200 kpl  ®yli 200 kpl ™ En osaa sanoa

o

wv

Prosenttia vastaajista (%)

! Thmiskaupan uhrien auttamisjéirjestelmén tilannekatsaus 1.1.-31.12.2015, s. 2. Saatavilla:

http://www.migri.fi/download/66347 lhmiskaupan uhrien auttamisjarjestelman_tilannekatsaus 2015.pdf?45368c4f22
47d388.
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Suomessa tunnistettujen ihmiskaupan uhrien kansalaisuuksien kohdalla vastaajat arvioivat, etta
suurin osa uhreista on perdisin Venajalta (48.8 %), Thaimaasta (33.1 %) ja Romaniasta (19.0 %).
Ihmiskaupan uhrien auttamisjarjestelman vuoden 2015 tilannekatsauksessa suurimmiksi
kansalaisuusryhmiksi on listattu Nigeria (34 tapausta), Suomi (11 tapausta) ja (Somalia (viisi
tapausta).! IOM:n kyselyn vastaajista 10.3 % osasi nimeta Nigerian, 9.1 % Somalian ja ainoastaan
1.2 % Suomen tunnistettujen ihmiskaupan uhrien lahtémaaksi.

Mista maista arvioit Suomessa tunnistettujen ihmiskaupan uhrien
olevan kotoisin ?
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Kyselyssa esitetyt vaittamat, jotka liittyivat ihmiskaupan uhrin tilanteeseen, hyviksikayttoon, ja
uhrin terveyteen ja hyvinvointiin vaikuttaviin tekijoihin, tunnistettiin vastauksissa kuitenkin
hyvin (eli niihin vastattiin padosin ”oikein”). Léhes 96 % vastaajista oli sitd mieltd, ettd ihmiskaupan
uhreilla on usein vahan (tai ei ollenkaan) tietoa Suomesta, kielitaitoa tai turvaverkkoja paikan paalla.
Lahes yhtd moni, noin 94 % vastaajista ndki, ettda ihmiskaupan uhrit kokevat fyysisen pakon ja
vakivallan sijasta yha useammin henkista painoistusta ja uhkailua.

Ihmiskaupan uhrilla on usein vahan tai ei ollenkaan tietoa
Suomesta, riittavaa kielitaitoa tai omia turvaverkkoja paikan paalla
(%).
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Ihmiskaupan uhrit kokevat fyysisen pakon ja vakivallan sijasta yha
useammin henkistad painostusta ja uhkaa (%).
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Noin 97-98 % vastaajista oli sitda mieltd, etta ihmiskaupan uhrin hyvaksikdyttd voi tapahtua myos
uhrin [3hipiirin toimesta. Sama vastaajamaara koki, ettd ihmiskaupan uhrin vapaata liikkumista
voidaan rajoittaa hanen asioidessaan ulkopuolisten (muun muassa terveyspalveluhenkilokunnan)
kanssa, esimerkiksi uhrin saattajan tai uhrin mukana liikkuvan tulkin toimesta ja etta uhrin
velkasuhde tai riippuvuus rekrytoijasta/tyonantajasta vaikeuttaa uhrin mahdollisuuksia pyytaa apua
tilanteeseensa. Lisaksi noin 89 % vastaajista tunnisti, etta ihmiskaupan uhri voi olla myds

suomalainen.

Ihmiskaupan uhrin hyvaksikaytto voi tapahtua myos oman
perheen tai esimerkiksi poikaystavan toimesta (%).
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Ihmiskaupan uhrien vapaata liikkumista ja yhteydenpitoa
ulkopuolisiin voidaan rajoittaa. Ulkopuolisten kanssa
asioidessaan, esim. terveyspalveluiden kayttajana, ihmiskaupan
uhrilla voi olla saattaja, joka toimii tulkkina ja kontrolloi tilannetta
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Ihmiskaupan uhri voi olla my6ds suomalainen (%).
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Vastaajat osasivat myos arvioida hyvin ihmiskaupan vaikutuksia uhrien terveyteen ja
hyvinvointiin. Yli 88 % kyselyn osallistujista tunnisti heikentyneen yleiskunnon, seksuaali- ja
lisddantymisterveyden ongelmat, traumaattiset kokemukset ja mielenterveyden ongelmat ja
turvallisten sosiaalisten kontaktien puutteen ihmiskaupan uhrien terveydellisiksi ongelmiksi. Noin
80 % nimesi lisdksi paihdeongelmat ja —riippuvuuden, kun taas noin 66 % vastaajista tunnisti
tyoperaisen ihmiskaupan aiheuttamat tyOperaiset tapaturmat ja onnettomuudet.

Millaisia terveyteen ja hyvinvointin liittyvia vaikutuksia arvioisit
ihmiskaupalla olevan sen uhreihin?
120

100

o

8
6

97.1
88 93 90.1
80
66.1
I 5'8
0 [ ]

o

4

o

2

o

Prosenttia vastaajista (%)

B Heikentynyt yleiskunto (vasymys, aliravitsemus, nestehukka, huono hygienia)
B TyOperaiset tapaturmat ja onnettomuudet

B Seksuaali- ja lisddntymisterveyden ongelmat

B Paihdeongelmat ja -riippuvuus

B Traumaattiset kokemukset ja mielenterveydelliset ongelmat

M Turvallisten sosiaalisten kontaktien puute, eristaminen perheesta

B Muu



3. Ihmiskaupan vastaisten toimijoiden tuttuus

Kyselyyn vastanneista terveydenhoidon ammattilaisista ainoastaan 7.5 % oli ollut yhteydessa
johonkin ihmiskaupan vastaisen tyén toimijoista. Naista "kylla”-vastaajista suurin osa (61.1 %) oli
ottanut useimmiten yhteytta poliisiin. Seuraavaksi eniten yhteydenottoja oli tehty kansainvalisiin
jarjestoihin (33.4%) ja Joutsenon vastaanottokeskuksen koordinoimaan ihmiskaupan uhrien
auttamisjarjestelmaan (27.8%).

Oletko ollut yhteydessa joihinkin seuraaviin tahoihin ihmiskaupan
uhrien tunnistamiseen, auttamiseen tai eteenpain ohjaukseen
liittyen? (%)
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Vaikka Joutsenon vastaaottokeskuksen koordinoima ihmiskaupan uhrien auttamisjarjestelma nousi
kolmanneksi yleisemmaksi yhteydenottotahoksi vastaajien keskuudesa, kyselysta ilmeni, etta
yleisesti auttamisjarjestelman verkkosivuja (www.ihmiskauppa.fi) ja puhelinpalvelua ei ollut
kaytetty kovin usein. Jopa 93.8 % vastaajista ei ole kyselyn mukaan koskaan kdyttanyt tai ohjannut
asiakastaan tai kollegaansa kayttamaan auttamisjarjestelman palveluita.

Kuinka usein olet kayttanyt itse tai ohjannut asiakkaan tai
kollegan kayttamaan Suomen kansallisen ihmiskaupan
auttamisjarjestelman verkkosivuja (www.ihmiskauppa.fi) tai
puhelinpalvelua lisdtietojen ja neuvojen saamiseksi
ihmiskauppaan liittyen?
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4. Olemassa oleva ohjeistus ja saatu ihmiskaupan vastainen koulutus

Yksi keskeisista ihmiskaupan uhrien tunnistamista ja ohjaamista edesauttavista tekijoista on
tyontekijoiden ohjeistaminen ja kouluttaminen. Kyselyn vastausten perusteella suurimmasta osasta
vastaajien organisaatioita tunnistamiseen ja ohjaamiseen liittyvaa ohjeistusta ei joko ollut olemassa
tai sen olemassaolosta ei tiedetty. 91.3 % vastaajista kertoi, ettd organisaatiossa ei ole ohjeistusta
ihmiskaupan uhrin tunnistamiseen tai hoitamiseen. 88.4 % vastaajista nadki, ettd myos
ihmiskaupan uhrin eteenpdin ohjaamiseen liittyvat ohjeet puuttuivat.

Onko organisaatiollasi ohjeistus siihen, kuinka ihmiskaupan uhri
tunnistetaan ja kuinka hanta hoidetaan? (%)
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Onko organisaatiollasi ohjeistus siihen kuinka mahdollinen ihmiskaupan uhri
ohjataan eteenpain? (%)

6.6 5

88.4

Kylla m Ei m Tyhja

Vastaajat olivat saaneet ihmiskappaan liittyvaa koulutusta melko harvoin. Ainoastaan 8.3 % oli
osallistunut ihmiskaupan vastaisen koulutukseen tai ihmiskauppaa kasittelevdlle
kurssille/luennolle. Koulutuksen saaneista 35 % oli osallistunut koulutustilaisuuteen alle vuoden
sisalla, kun taas 45 % vastaajista koulutuksesta oli aikaa yhdesta kolmeen vuotta.



Oletko saanut koulutusta tai kdynyt kursseja/luennoilla liittyen
ihmiskauppaan? (%)
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Jos kylld, milloin osallistuit kurssille/koulutukseen/luennolle?
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5. Tunnistetut haasteet ihmiskaupan vastaisessa tyossa



terveydenhuollon piirissa

Vastaajia pyydettiin kyselyssd mainitsemaan ihmiskaupan uhrien tunnistamiseen ja auttamiseen
liittyvia haasteita terveydenhoidon ndkdkulmasta. Alla on pyritty vetamaan yhteen vastaajien
mainitsemia haasteita, joita he saivat kirjoittaa vapaaseen tekstikenttaan.

Asiakkaan ja hoitohenkil6kunnan vélinen viestinta

“Miten ottaa asia puheeksi asiakkaan kanssa, jos epdilee ihmiskauppaa ja miten auttaa, jos
asiakkaalla on mukanaan "asianajaja”, eikd itselldén ole esimerkiksi kielitaitoa keskustella
terveydenhuollon henkil6kunnan kanssa suoraan.”

Suurimmassa osassa avoimista vastauksista ensisijaisena haasteena nayttaytyi yhteisen kielen
puuttuminen asiakkaan ja terveydenhoitohenkilokunnan jasenen valilla. Taman nahtiin vaikuttavan
suoraan kommunikointiin henkilokunnan jasenen ja asiakkaan valilla. Vastaajat tunnistivat myds
tulkkaukseen liittyvat ongelmat, erityisesti kun asiakkaan saattaja toimii/haluaa toimia tulkkina,
mutta voi kuitenkin samalla kontrolloida uhria. Myo6s kulttuurierot (mukaan lukien haluttomuus
puuttua “toisen kulttuurin kdytantoihin”) ja asiakkaan suomalaisen kulttuurin, yhteiskunnan ja
terveydenhoitojarjestelman puutteellinen tuntemus mainittiin tassa yhteydessa.

“Vaikea ndhdd tilannetta. Esim ulkomaalaiset synnyttdjdt, jotka eivit osaa kieltd. Jos ei
kerro, ei mitenkdén voi huomata.”

Terveydenhoidon valmiudet tunnistaa ja auttaa

Vastaajat nakivat terveydenhoitohenkilokunnan suurimmaksi ihmiskaupan uhrien tunnistamiseen
ja autamiseen liittyvaksi asiaksi aiheeseen liittyvan tiedon, konkreettisten toimintaohjeiden ja
koulutuksen puutteen. Lisaksi kiireen koettiin vaikeuttavan hoitohenkilokunnan paneutumista
asiakkaan tilanteeseen ja luottamuksen rakentamiseen vastaanottotilanteissa, erityisesti
paivystyksessa.

”On vaikea mddrittéé milloin on kyse uhrista. Mitkd ovat ne piirteet mihin kuuluu kiinnittdd
huomiota. Mihin ohjata / ottaa yhteyttd. Onko epdily riittdvd peruste yhteydenottoon?
tarvittaisiin liséié koulutusta asian tiimoilta.”

“Mahdollisuus puuttua ja tietémdttémyys asiasta ovat pddllimmédiset ongelmat. Tydpaikoilla

" w

ei puhuta ndiden ihmisten "hoitopolusta ".

“Liiallinen kiire hoitoy6ssd, ei ehdi pysédhtymddn oikeasti jokaisen potilaan kohdalle.
Viéhdinen tiedotus ja koulutus aiheesta.”

Vastauksista nousi esiin my6s huoli viranomaisyhteistyon haasteista (mm. vaitiolovelvollisuus) ja
hoitohenkilokunnan rajoitetusta mahdollisuudesta kokonaisvaltaiseen tilannenarvioon.

“"Haasteena on eri viranomaisten ja lainsddt[d]jien yhteisten pelimerkkien sééintdjen
selkeyttdminen. Nyt mm. laki estdd eri viranomaisia avoimeen vuoropuheluun mikdli asia

ilmenee puhumattakaan valtiorajojen ylitapahtuva yhteisty6.”

Uhrin haavoittuva tilanne

Useat vastaajat toivat vastauksissaan esiin, ettd uhrin usein vaikea tilanne vaikeuttaa tunnistamista



ja auttamista. Vastaajien mukaan kokemustensa vuoksi uhri ei kenties luota viranomaisiin, pelkaa
itsensa tai omaistensa puolesta, ja/tai on (ldheisensa) kontrollin alaisena eika talléin uskalla kertoa
omasta tilanteestaan. Kontrollitilanteissa uhrin kanssa keskustelu ilman Idheisen tai kontrollijan
lasndoloa koetaan haastavaksi.

“Ongelmana on viranomaisyhteistyd. Mikdli kiskonnan tai ihmiskaupan uhri haluaa pddstd
osaksi ihmiskaupanauttamisjéirjestelmdd ja pakoon, tulee hédnen tehdd yhteistyotd poliisin
kanssa. Tdmd aiheuttaa kohtuuttoman riskinottamista uhrille, eikd sité ole helppo suositella.
Siksi tdmd aiheuttaa myds eettisen ongelman hoitohenkiléstélle.”

”Suuri haaste on uhrin pelko jonka vuoksi hdn ei uskalla hekea apua tai kieltéd tarvitsevansa
apua.”

Vastaajien nakemyksien mukaan uhri ei aina kerro tulleensa hyvaksikdytetyksi, ei ndyta haluavan tai
ei voi vastaanottaa apua. Hyvaksikaytosta traumatisoitunut asiakas voi myos olla agressiivinen tai
esimerkiksi valehdella tilanteestaan ja saamistaan vammoista. Vastaajat ymmarsivat lisaksi, etta
uhrion usein tietdmaton oikeuksistaan, suomalaisesta lainsaadanndsta ja siita kehen viranomaiseen
voi olla yhteydessa.

”Mikdli uhria on vahvasti painostettu / hdnet on vakuutettu olemaan kertomatta todellisesta
tilanteestaan ja jopa ndyttelemddn ja valehtelemaan siitd, vaikeuttaa se tunnistamisessa.
Uhri ei vilttémdttd ota tarjottuakaan apua vastaan, jos hdnelle on vakuutettu ettd esim.
hénen omaisensa ovat vaarassa jos uhri kertoo tilanteesta.”

“Eivét tuo avoimesti ilmi ongelmiaan. Eivit tiedd paikallista lainsddddntod tai yleensé tiedd

sen olevan laitonta. Eiviit nde poispddsyn mahdollisuutta tilanteestaan, eivdt tiedd kelle
uskoutua.”

6. Toiveena selkea ja yksinkertainen ohjeistus



Kyselyn lopussa vastaajilta tiedusteltiin heidan lisatiedon tarpeestaan ihmiskaupan tunnistamiseen
ja hoitoon liittyvissa asioissa ja kysymyksissd. Vastaajat toivoivat aiemmin kyselyssa
tunnistamiensa haasteiden mukaisesti lisdtietoa erityisesti terveydenhoitohenkilokunnan
roolista ja vastuusta ihmiskaupan uhrien tunnistamisessa ja auttamisessa (88.0 %), ihmiskaupan
uhrin kohtaamisesta ja hoitamisesta terveyspalveluiden piirissa (85.5 %), ja ihmiskaupan uhrin
tunnistamisesta terveydenhoidon piirissa (81.8 %). Lisdksi 75.6 % vastaajista haluaisi lisatietoja
viranomaiset ja muiden toimijoiden kanssa tehtdvasta yhteistyosta ja 69.4 % yleisemmin tietoa
ihmiskaupasta ilmiona Suomessa.

Vapaaseen tekstikenttdan listatuissa toiveissa wvastaajat halusivat selkeitd yksinkertaisia
toimintaohjeita tilanteeseen, jossa he epdilevat asiakkaansa olevan mahdollinen ihmiskaupan
uhri. Terveydenhoitotyohon toivottiin  kdytdannonlaheistda ohjausta, neuvoja ja rohkaisua
ihmiskauppaepadilyn ottamiseen esille mahdollisen uhrin kanssa, myds silloin kun mukana on
saattajaksi/tulkiksi esittaytynyt henkil6. Asiakkaalle jaettava tiedotusmateriaalia pitdisi vastaajien
mukaan myo6s olla paremmin saatavilla.

Mista alla olevista ihmiskaupan tunnistamiseen ja hoitoon
liittyvissa asioista kaipaisit lisatietoa?
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7. Yhteenveto ja suositukset

Kyselya jaettiin ammattijarjestdjen kautta heidan jasenistolleen, minkd voi olettaa lisddvan
kiinnostusta vastata kyselyyn. Voi my0s olettaa, ettd vastaajiksi on haarukoitunut ihmiskauppa-



aihetta kohtaan jo ennestaan kiinnostusta tuntevia ja asian kanssa jo tydskennelleita. Laajemmalla
vastaajajoukolla tulokset voisivat mahdollisesti olla hieman erilaiset. Tuloksia voidaan kuitenkin
pitdd melko kattavina ja hyvinkin suuntaa antavina, silla kyselyvastaukset edustivat laajasti eri
terveydenhoidon ammattiryhmia (laakarit poislukien), eri ikdryhmiin kuuluvia ja eri pituisia tyouria
tehneita vastaajia. Kyselyvastaukset kattoivat myos maantieteellisesti koko Suomen.

Kyselytutkimuksen mukaan vain pieni osa oli tydssaan kohdannut ihmiskaupan uhrin. Tulokset
viittaavat siihen, ettad yleinen ihmiskauppatietous on terveydenhoidon kentalld vaatimatonta, eika
ihmiskaupan uhrien tunnistamiseen ja hoitamiseen ole ainakaan laajalti tunnettuja ohjeistuksia.
Ihmiskaupan vastaisesta koulutustarjonnasta oli padssyt osalliseksi vain pieni osa vastaajista.

Vastaajat pystyivat kuitenkin tunnistamaan hyvin ihmiskaupan uhrin tilanteeseen liittyvia piirteita
seka ihmiskaupassa tapahtuvan hyvaksikayton vaikutuksia uhrin terveyteen ja hyvin vointiin. Erds
syy tahan voi olla se, ettd uhrin tilanne samaistettiin oikean suuntaisesti yleisesti hyvaksikayttoa
kokeneen ja traumatisoituneen ihmisen tilanteeseen. Tama yhtymakohta antaa hyvat edellytykset
myds ihmiskaupan uhrien erityistilanteen ymmartamiselle.

Vastaajat toivoivat aiemmin kyselyssa tunnistamiensa haasteiden mukaisesti lisdtietoa erityisesti
terveydenhoitohenkilékunnan roolista ja vastuusta ihmiskaupan uhrien tunnistamisessa ja
auttamisessa, ihmiskaupan uhrin kohtaamisesta ja hoitamisesta terveyspalveluiden piirissa, ja
ihmiskaupan uhrin tunnistamisesta terveydenhoidon piirissa. Lisaksi toivottiin selkeita
yksinkertaisia toimintaohjeita ja neuvoja tilanteeseen, jossa treveydenhoitohenkilokunta epailee
asiakkaansa olevan ihmiskaupan uhri. My6s asiakkaalle jaettavaa materiaalia toivottiin.

Kyselyvastausten perusteella Kansainvalinen siirtolaisuusjarjesto suosittelee seuraavia
konkreettisia jatkotoimia:

4. Tuetaan ihmiskaupan uhrien tunnistamiseen ja hoitamiseen liittyvien valtakunnallisten
ja/tai kunnallisten ohjeiden kehittamista yhdessa terveydenhoitoalan ammattilaisten ja
heita edustavien jarjestdjen kanssa.

5. Mahdollistetaan ihmiskaupan vastaisen koulutuksen saaminen terveydenhoidon
oppilaitoksissa seka jatko- ja tdydennyskoulutuksessa yhteistyossa alan oppilaistosten
kanssa.

6. Julkaistaan tiedotusmateriaalia eri kielilla annettavaksi terveydenhoidon piirissa tavatuille
mahdollisille ihmiskaupan uhreille yhteistydssa kansallisen auttamisjarjestelman kanssa.



Liite 1: Taustatietoa ihmiskaupasta

Mita on ihmiskauppa?

Ihmiskauppa on vakava rikos ja ihmisoikeusrikkomus. Se tuomitaan kansainvadlisessa, Euroopan
unionin ja kansallisessa lainsdaadanndssa, jotka sitovat Suomea ja velvoittavat ehkadisemadan ja
estamaan ihmiskauppaa, ja auttamaan sen uhreja. Ihmiskauppaa tavataan myds Suomessa.

Ihmiskaupassa hyvaksikaytetdaan haavoittuvassa asemassa olevia naisia, miehia ja lapsia rikollisesti
taloudellisen hyédyn saamiseksi. Hyvaksikayttdé voi tapahtua seksikaupan eri muodoissa seka
harmaan talouden usein matalapalkkaissa ja kausitdissa. lhmiskauppaa esiintyy myds jarjestettyjen
avioliittojen, au pair -tyon, pakkokerjaamisen, pikkurikollisuuden ja esimerkiksi elinkaupan piirissa.
Ihmiskaupan eri muodot muuttuvat ja nayttavat lisdantyvan.

Ihmiskauppa voidaan kuvata jatkumona, jossa ihmiskauppaajat hyvaksikayttotarkoituksessa 1)
varvaavat henkilon lahtdmaassa (voi olla myds Suomi) tdihin toiselle paikkakunnalle tai ulkomaille;
2) jarjestavat matkan tai auttavat henkil6a jarjestamaan oman matkansa, toiselle paikkakunnalle tai
toiseen maahan (mahdollisesti kauttakulkumaiden kautta); 3) eri tavoin alistavat henkilon
tyoperaiseen, seksuaaliseen tai muuhun hyvaksikayttoon kohteessa (mahdollisesti myés matkan
aikana).

On huomattava, etta henkilé uhriutuu ihmiskaupassa jo prosessin ensimmaisessa vaiheessa, vaikka
varsinaista hyvaksikayttoa ei olisi vield tapahtunut. Ihmiskaupan uhrin tunnistaminen ja avun
tarjoaminen mahdollisimman varhaisessa vaiheessa on tarkea osa ihmiskaupan vastaista tyota.

Ketka ovat ihmiskaupan uhreja?

Ihmiskaupan uhri voi olla suomalainen tai ulkomaan kansalainen. Ihmiskaupalle uhriutuminen on
yleensa pitka prosessi, johon liittyy matkustaminen oman maan sisalla tai ulkomaille luvatun tyén
tai paremman elaman perassa. Usein tyo tai sen ehdot eivat ole sitd, mista alunperin sovittiin.
Ty6sta saatava palkka on alle sovitun, siitd voidaan perattomasti pidattaa suuri osa tyénantajalle
aiheutuneiden kulujen tai tyontekijan tekemien virheiden takia tai sitd ei makseta lainkaan.

Ty6- ja asumisolot ovat tyypillisesti huonot. Uhrit tekevat pitkia tyovuoroja ilman riittavaa lepoa tai
vapaa-aikaa ja tyoturvallisuus on puutteellista. Seksitydssa vaikutusmahdollisuus asiakkaiden
maaraan tai ehkaisyn kayttamiseen on vahaista. Lisdksi hygienian ja ravitsemuksen taso voi olla
alhainen. Hyvaksikaytto altistaa uhrit terveydellisille ongelmille, mukaan lukien seksuaali- ja
lisadantymisterveys, mielenterveys ja psyykkinen hyvinvointi, paihderiippuvuus ja tartuntataudit.
Lisaksi mahdollisuus vapaaseen liikkumiseen, yksityisyyteen ja yhteydenpitoon oman perheen tai
ulkopuolisten kanssa voi olla rajoitettua.

Miksi uhrit eivdt pakene tai hae apua?

Useimmiten vie aikaa ennen kuin uhri tajuaa oman tilanteensa erityisesti silloin, kun hyvaksikaytto
tapahtuu perheen tai suvun piirissa, tai parisuhteessa. Uhrin perhettd voidaan uhkailla ja hdanen
lapsiaan kayttaa valineena kontrolloida uhria. Uhri voi olla kokemustensa traumatisoima, uskoa



omaan syyllisyyteensa ja peldta seka ihmiskauppaajia etta viranomaisia. Tydperdisen ihmiskaupan
uhrit, erityisesti miehet, voivat kokea esimerkiksi palkan saamatta jadmisen huonona tuurina,
vaikka tydnantajan tosiasiallinen tarkoitus olisi hyvaksikaytto.

Sosioekonominen tausta, aiemmat hyvaksikdayttokokemukset ja muut haavoittuvuustekijat
(liikuntarajoitteisuus, mielenterveysongelmat, paihderiippuvuus) altistavat hyvaksikaytolle ja
vahvistavat uhrin riippuvaisuutta hyvaksikayttajista.

Henkilokohtaisten turvaverkkojen puuttuminen kohdemaassa, kohdemaan kielitaidon puute,
matkustusasiakirjojen luovutus matkan jarjestdjalle ja mahdollinen velka- tai muu riippuvuussuhde
matkan jarjestajasta vahentdaa mahdollisuuksia hakea apua hyvaksikayttotilanteessa.

Mita terveydenhoidon ammattilaisen tulee tehda?

Ihmiskaupan uhrin tunnistaminen on monen viranomaisen yhteistydta ja mahdollisen uhrin
kohdannut terveydenhoidon ammattilainen ei ole siitda yksin vastuussa. Hakeutuminen
terveydenhoidon piiriin sairauden, onnettomuuden tai vaikkapa raskauden takia voi kuitenkin olla
uhrin ainoita mahdollisuuksia tulla huomatuksi.

Terveydenhoidon ammattilaisten valmius tunnistaa mahdollisia ihmiskaupan merkkeja ja ohjata
asiakas tarvittaessa eteenpdin on erittdin tarkeda. Yllamainitut seikat voivat ohjata
terveydenhoitohenkilokunnan kiinnittdamaan huomiota mahdollisiin merkkeihin ihmiskauppaan
liittyvasta hyvaksikaytosta.

Laakari ja sairaanhoitaja voivat omassa roolissaan ja asiakkaan oireisiin liittyen kysyda henkilon
ruokavaliosta, riittavasta levosta, ehkaisystd, mahdollisesta tapaturmahistoriasta ja muista henkilon
terveyteen ja hyvinvointiin liittyvista asioista. On suositeltavaa kayttaa virallista tulkkia ja valttaa
henkilon mukana mahdollisesti tulleiden saattajien tulkkausapua.

Yleiskuva Suomen ihmiskauppatilanteesta ja sen kehittymisesta auttaa hahmottamaan esimerkiksi
tyoperdisen ihmiskaupan riskialoja. Mitaan yksittaista alaa tai kansallisuutta ei kuitenkaan voi tai
saa pitda ihmiskauppaepéilyn perusteena, vaan aina on katsottava kunkin asiakkaan
kokonaistilannetta.

Terveydenhoidon ammattilaisilla on velvollisuus auttaa henkil6d, jonka epdilee altistuneen
ihmiskaupalle tai siihen viittaavalle hyvaksikdytolle oman ammattinsa ja tehtdviensa rajoissa, ja
ohjata ja neuvoa uhri muun saatavilla olevan avun piiriin hanen suostumuksellaan.

Jos epdilee potilaan joutuneen edelldkuvatun kaltaiseen hyvaksikayttotilanteeseen, voi ottaa
yhteyttd kansalliseen ihmiskaupan uhrien auttamisjarjestelmaan (puh. 029 546 3177)
viranomaisneuvojen ja -ohjeiden saamiseksi, myds ilman asiakkaan henkildtietoja.

Auttamisjarjestelman asiakkaaksi sen sijaan (mahdollista) uhria esitetddan aina asianosaisen
henkilon suostumuksella.



Liite 2: Kyselylomake



